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Out of the night that covers me,  
Black as the pit from pole to pole,  
I thank whatever gods may be  
For my unconquerable soul.  
 
In the fell clutch of circumstance  
I have not winced nor cried aloud.  
Under the bludgeonings of chance  
My head is bloody, but unbowed.  
 
Beyond this place of wrath and tears  
Looms but the Horror of the shade,  
And yet the menace of the years  
Finds and shall find me unafraid.  
 
It matters not how strait the gate,  
How charged with punishments the scroll,  
I am the master of my fate,  
I am the captain of my soul. 
 
William Ernest Henley 
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Introdução e Objetivos: O Rugby é um desporto que tem ganho cada vez mais atletas ao 
longo dos anos em Portugal. Dado que é um desporto de contato, os atletas correm o 
risco de sofrer traumas ao nível das estruturas orofaciais. O presente trabalho tem como 
objetivo apurar os conhecimentos dos jogadores sobre os procedimentos a seguir após 
uma avulsão dentária e o uso de goteiras desportivas. 
Materiais e Métodos: O presente estudo teve por base um inquérito autoaplicado de 
seis perguntas a 94 jogadores de rugby, do sexo masculino e feminino, com idades 
compreendidas entre os 13 e os 44 anos. 
Resultados: 30,9% dos jogadores não saberiam o que fazer perante uma avulsão 
dentária e 54,3% afirmou que lavaria e desinfetaria o dente e recorreria ao Médico 
Dentista. Relativamente ao uso de goteira desportiva, 83% dos atletas afirma usar uma 
goteira desportiva, usando a maioria uma goteira do tipo standard. 
Discussão e Conclusão: Os conhecimentos dos atletas praticantes de Rugby sobre os 
cuidados a ter em caso de avulsão dentária apresentaram lacunas, indiciando a 
necessidade imperativa de formação tanto dos atletas como das equipas técnicas dos 
clubes de Rugby portugueses. 
 
Palavras-Chave 
Traumatismos dentários; Rugby; Desporto de Contacto; Avulsão Dentária; Goteira 
Desportiva. 
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Introduction and Objectives: In Portugal, the number of Rugby players have increased 
throughout the years. Rugby is defined as a contact sport in which players may suffer 
dental injuries. This study aims to assess rugby players’ knowledge regarding first-aid 
measures in case of dental avulsion, and also to determine if rugby players wear 
mouthguards. 
Materials and Methods: This study used a questionnaire with six questions applied to 94 
rugby players, both male and female, ages ranging from 13 to 44 years old. 
Results: 30,9% of the rugby players did not know what to do when facing a dental 
avulsion and 54,3% answered they would go to the Dentist after cleansing and 
desinfecting the tooth. Regarding the usage of a mouthguard, 83% of the athletes refer 
they use a mouthguard, with the majority choosing a “boil and bite” type. 
Discussion and Conclusion: Rugby athletes’ knowledge regarding first-aid measures in 
case of dental avulsion is precarious and insufficient. Therefore, an educational program 
is imperative to provide Guidelines not only to rugby players but also to the teams’ 
coaches and technical staff. 
 
Key-words 
Dental Trauma; Rugby; Contact Sports; Dental Avulsion; Mouthguard.  
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 O Rugby é um desporto que tem ganho, nos últimos anos, um grande número de 
atletas em Portugal. Sendo este considerado um desporto de contato(1, 2), é essencial a 
tomada de precauções no que diz respeito à preservação da integridade física dos 
atletas. Proibidas por leis desportivas, as proteções a nível do tronco, cabeça e face são 
escassas, podendo apenas ser usados dispositivos almofadados para tal efeito(3). No que 
diz respeito à cavidade oral e mais especificamente aos dentes, existem goteiras 
desportivas que podem evitar vários tipos de lesões dentárias e orofaciais(4). 
 Os traumatismos dentários e orofaciais no rugby são relatados como mais 
frequentes em equipas profissionais do que em equipas amadoras(5, 6). É passível 
ocorrerem lacerações, contusões, fraturas, tanto ósseas como dentárias, e avulsões. 
Relativamente à avulsão dentária, apesar de não ser a lesão mais comum neste 
desporto, sendo as lacerações mais prevalentes(5, 6), é importante ressalvar que esta 
exige cuidados especiais, já que na perda total da peça dentária, intacta, caso esta seja 
mantida em determinadas condições, é possível a sua recuperação, em caso de um 
dente permanente(7). 
Numa situação de irrecuperabilidade da peça dentária, o atleta lesionado pode 
apresentar diversas complicações, tanto a nível físico como a nível psicológico. 
Fisicamente, a perda de um dente pode acarretar alterações na sua posição e a perda 
de tecidos de suporte. Quanto às alterações posicionais, estas são apresentadas nos 
planos vertical e horizontal. No plano vertical, é verificado o fenómeno de extrusão 
dentária do dente antagonista ao dente perdido, havendo um certo grau de 
sobreerupção por falta de uma força de oposição(8, 9). No plano horizontal, a perda de 
um dente pode levar à movimentação dos dentes adjacentes, onde a ausência de um 
ponto de contacto permite a sua alteração posicional. Assim, pode haver rotação ou 
inclinação do dente no sentido do espaço edêntulo (8). A perda de tecidos de suporte, 
mais especificamente de osso alveolar, devido à perda de uma peça dentária, dá-se 
devido à dependência estrutural e fisiológica do osso em relação ao dente, 
despoletando um processo cicatricial caracterizado por processos de osteoclastia e 
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osteoblastia, havendo uma perda óssea de cerca de 40% na altura e de 60% na largura 
do osso alveolar (10, 11). 
A perceção do paciente relativa à perda de dentes foi evoluindo ao longo dos 
anos, sendo atualmente uma consequência pouco tolerada, uma vez que as expetativas 
dos pacientes são muito elevadas. Assim, para além das sequelas físicas da perda de 
uma peça dentária, o paciente apresenta também uma elevada apreensão relativa à sua 
estética oral e função mastigatória, apesar da última ter menor relevância em 
detrimento da primeira. Desse ponto advêm as complicações psicológicas relativas à 
perda de um dente. A perda de uma peça dentária no setor anterior apresenta um maior 
problema comparativamente a uma peça posterior, uma vez que afeta diretamente a 
estética orofacial do paciente, revelando-se menos confiante, evitando sorrir em 
público(12). 
 Para um jogador de rugby poder evitar este tipo de lesões, estão disponíveis 
dispositivos que permitem a proteção tanto dos tecidos duros como dos tecidos moles 
orais. Estes dispositivos são classificados como goteiras desportivas e podem ser 
estandardizadas ou individualizadas. Os materiais utilizados nestes dois tipos de goteiras 
diferem, sendo que as goteiras individualizadas, para além de representarem um maior 
conforto e capacidade respiratória, também apresentam propriedades mecânicas que 
permitem uma maior redução de lesões não só ao nível dos dentes como também ao 
nível da mucosa oral e das articulações temporo-mandibulares(13). É, assim, essencial 
para um jogador de rugby o uso de uma goteira desportiva, protegendo dessa forma a 
sua integridade física e melhorando a sua capacidade competitiva, uma vez que 
apresentam um menor receio de sofrer algum tipo de lesão dentária ou orofacial(14). 
 Atualmente, o conhecimento dos jogadores de rugby sobre a importância do uso 
de goteira desportiva ou dos procedimentos perante um traumatismo dentário é 
escasso na literatura, daí que é descrito de forma clara a existência de uma elevada 
necessidade na educação dos jogadores e equipa técnica dos clubes relativamente a 
esta temática(5, 15-18). 
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 Este projeto de investigação teve como objetivos a avaliação dos conhecimentos 
dos atletas praticantes de rugby, em Portugal, no que diz respeito aos procedimentos a 
realizar perante uma avulsão dentária e sobre o uso de goteiras desportivas e, como 
propósito final, incentivar os atletas ao seu uso, divulgando informação relativa ao tema 
e ensinando os procedimentos básicos a todos os membros dos clubes, sob a forma de 
palestras ou workshops. 
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Materiais e Métodos 
 
Este estudo transversal envolveu atletas de rugby inscritos na Federação 
Portuguesa de Rugby, num total de 94, com idade superior a 12 anos, do sexo masculino 
e feminino. Este estudo foi aprovado pela Comissão de Ética da Faculdade de Medicina 
Dentária da Universidade do Porto. Os pais/responsáveis dos atletas menores de idade 
receberam informação escrita respeitante aos objetivos e métodos do estudo, e só os 
que autorizaram a participação dos atletas tornaram possível a inclusão dos mesmos. O 
mesmo foi executado para os atletas, sendo incluídos apenas os que aceitaram 
participar na investigação. Foi salvaguardado o anonimato do questionário através da 
sua codificação. 
 O questionário foi distribuído de duas formas diferentes: o clube foi visitado num 
período de treino e foi entregue um inquérito impresso para ser preenchido; os atletas 
de cada clube receberam um inquérito em modelo online (Google Forms). 
Posteriormente, o questionário foi autoaplicado pelos participantes. O 
questionário (Anexo 4) é constituído por seis questões de escolha múltipla, distribuídas 
por duas páginas. Cada questão representou uma temática específica: (a) dados 
demográficos e referentes ao clube, (b) o histórico clínico de lesões orofaciais e 
dentárias, (c) recurso a um Medico Dentista após lesão oral, (d) os conhecimentos face 
a uma avulsão dentária, (e) uso de goteiras desportivas na prática de rugby e o seu tipo 
e (f) a frequência de uma palestra sobre traumatismos dentários. 
Relativamente aos dados demográficos e dados do clube, foi questionada a data 
de nascimento, o sexo, o clube e o escalão em que joga. Quanto ao histórico de lesões 
orofaciais e dentárias, os atletas foram questionados se já tinham sofrido alguma lesão 
na cabeça, pescoço, face ou cavidade oral na prática do rugby e que tipo de lesão 
ocorreu; foram questionados se já tinham sofrido alguma lesão dentária na prática do 
rugby, que tipo de lesão ocorreu, se tinha recorrido ao Médico Dentista após a lesão e 
em que período de tempo após ter ocorrido a lesão. Na parte (d), o atleta foi inquirido 
sobre o tipo de reação possivelmente praticada perante uma avulsão dentária. Por fim, 
na temática das goteiras desportivas, o atleta foi questionado se usa uma goteira 
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desportiva, qual o tipo dessa goteira, a forma como tomou conhecimento desse 
dispositivo, se tinha sofrido alguma lesão dentária durante o uso da goteira e os motivos 
para rejeitar o uso da goteira desportiva. Na última questão, os atletas foram 
questionados se já tinham assistido a alguma palestra sobre o modo de atuação em caso 
de traumatismo dentário. 
Os dados recolhidos foram inseridos numa base de dados do programa 
estatístico SPSS 23.0 (Statistical Package for Social Sciences). As variáveis categóricas 
foram descritas através de frequências absolutas e relativas (%). As variáveis contínuas 
foram descritas utilizando a média e desvio padrão. 
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 Neste estudo participaram 9 atletas do sexo feminino e 85 atletas do sexo 
masculino, num total de 94 atletas, com uma idade média de 21,78 anos (desvio padrão 
(DP)= 7,25). Relativamente às lesões de estruturas orofaciais reportadas, o tipo com 
maior frequência foi a associação de laceração e contusão, com 33% dos atletas 
lesionados, seguida da laceração com 23,4%. A prevalência de traumatismos dentários 
foi a seguinte: fratura (16%), mobilidade (5,3%) e avulsão (0%), sendo um total de 23 
atletas com lesões dentárias reportadas. Na Tabela I estão sumarizados os tipos de 
lesões segundo o escalão em que cada atleta joga.  
 Tabela I: Tipos de lesões dentárias reportados segundo o escalão do atleta 
 
Tipo de lesão dentária 
Total Fratura Mobilidade Avulsão Outro 
Escalão 
Sub16 2 0 0 1 3 
Sub23 4 0 0 0 4 
Sénior 9 5 0 2 16 
Total 15 5 0 3 23 
 
 A Tabela II apresenta as respostas dos atletas quanto à sua atitude perante uma 
avulsão dentária. A resposta “Lavaria e desinfetaria o dente e recorria ao Médico 
Dentista” foi a resposta mais escolhida pelos inquiridos, com 51 atletas a escolhê-la 
(54,3%), sendo que 30,9% dos jogadores afirmou não ter conhecimentos sobre como 
havia de agir perante uma avulsão dentária. Dos 7 atletas que escolheram a opção 
“Outra atitude”, a maioria referiu que entregaria o dente ao treinador. 
Tabela II: Atitude dos atletas perante uma avulsão dentária 
 Frequência Percentagem 
 Nada, não haveria forma de recuperar o dente 7 7,4 
Não saberia o que fazer 29 30,9 
Lavaria e desinfetaria o dente e recorria ao Médico Dentista 51 54,3 
Outra atitude 7 7,4 
Total 94 100 
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 Quanto ao uso de goteira desportiva durante a prática de rugby, a maioria dos 
atletas inquiridos afirmou usar este dispositivo (83%). A Tabela III apresenta o número 
de jogadores que responderam de forma negativa e positiva à pergunta “Usa alguma 
goteira desportiva?”, agrupados por dois intervalos de idade, menores de 18 anos e 
adultos. Dos 78 jogadores que responderam afirmativamente a esta pergunta, 79,5% 
referem que usam uma goteira do tipo standard, enquanto que apenas 20,5% usa uma 
goteira individualizada elaborada por um profissional de saúde oral. Dos 18 atletas que 
responderam negativamente à pergunta sobre o uso de goteira desportiva, um terço 
afirma não usar goteira por ter dificuldades na respiração, 22,2% afirmou ter 
dificuldades na comunicação verbal e 27,8% apresentou estas duas complicações 
associadas. 
 
Tabela III: Uso de goteira desportiva em atletas com idade inferior a 18 anos e adultos 
 
Usa alguma goteira desportiva? 
Total Não Sim 
Intervalos de Idade 
Menores de 18 anos n 4 28 32 
% 12,5 87,5 100 
Adultos n 12 50 62 
% 19,4 80,6 100 
Total n 16 78 94 
% 17,0 83,0 100 
 
 A maioria dos atletas inquiridos, 96,8%, assumiu nunca ter tido qualquer palestra 
sobre a temática de traumatismos dentários, avulsões dentárias e goteiras desportivas, 
existindo apenas 3 respostas afirmativas num total de 94 (3,2%). 
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 Classificado como um desporto de contato(1, 2, 6, 15, 18), um jogo de rugby é 
disputado com uma elevada componente física, requerendo o uso de toda a superfície 
do corpo, exceto a cabeça, como meio de defesa. Durante esta ação, intitulada de 
placagem, o jogador apresenta grande vulnerabilidade ao nível da cabeça e estruturas 
orofaciais(2). Assim, um jogador corre elevado risco de contrair uma lesão dentária. 
Como forma de evitar tal risco, a World Rugby, instituição internacional reguladora do 
rugby, permite o uso de goteiras desportivas(19).  
 As goteiras desportivas podem apresentar-se de duas formas distintas: as 
goteiras standard, disponíveis em vários tamanhos, com a forma de uma arcada dentária 
e que, quando aquecida em água a ferver e colocada na boca, o atleta consegue adaptá-
la à anatomia específica da sua arcada dentária; o outro tipo de goteira é a 
individualizada, dispositivo esse confecionado por um Médico Dentista em cooperação 
com um protésico, apresentando grande adaptação à anatomia da arcada e conforto(13). 
Neste estudo verificamos que, embora a maioria dos atletas utilizasse goteira 
(83% dos inquiridos), esta era predominantemente do tipo standard. Estes dados estão 
de acordo com os encontrados num estudo feito por Boffano et al. em sessenta e cinco 
jogadores de rugby em Itália, onde  também registou queixas relativas à capacidade de 
comunicação verbal e respiração, sendo explicado pela menor adaptação das goteiras 
standard à anatomia da arcada dentária(15). Tem sido referido que a goteira 
individualizada apresenta, por parte dos atletas, um maior conforto e sensação de 
proteção(17). Num estudo de Liew et al., é referido que as goteiras individualizadas 
apresentam uma menor incidência de descontinuação de uso do que as goteiras 
standard, ainda assim verificando uma baixa taxa de uso dos dois tipos de goteiras nos 
treinos(16). Ainda relativamente ao uso de goteiras desportivas, três estudos revelaram 
que a taxa de uso destes dispositivos nos atletas mais jovens é mais baixa do que os 
jogadores mais velhos(5, 15, 16). No presente estudo, apesar da amostra não apresentar 
um número muito elevado de participantes (n=94), 12,5% dos atletas com idade inferior 
a 18 anos afirmaram não usar goteira desportiva e nos atletas com idade igual ou 
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superior a 18 anos, 19,4% declarou não a usar. Apesar da percentagem de atletas que 
não usa goteira desportiva não ser muito alta (17%) quando comparada com a 
percentagem dos que usam (83%), este facto não invalida a necessidade de todos os 
jogadores de rugby usarem este dispositivo. Tal como referido por Liew et al.(16), a 
entidade reguladora do rugby neozelandês introduziu uma variação nas leis base deste 
desporto que visava o uso obrigatório de goteira desportiva em todos os jogos(20). 
A avulsão dentária, lesão mais explorada desta investigação, é caracterizada pela 
desarticulação completa da peça dentária do alvéolo dentário. Nesta lesão traumática 
há a destruição do ligamento periodontal, da irrigação sanguínea da polpa, lesões no 
osso alveolar e na gengiva(21). A vitalidade das células do ligamento periodontal será o 
requisito mais preponderante, para além do estado de maturação do ápex, na avaliação 
e tomada de decisão relativamente ao tratamento a seguir. Isto porque a viabilidade 
células do ligamento periodontal é difícil de controlar, dada a sua sensibilidade à 
exteriorização do alvéolo dentário e, principalmente, ao tempo de desidratação. Num 
intervalo de tempo superior a sessenta minutos, todas as células do ligamento 
periodontal são consideradas inviáveis(7). De forma a evitar esta situação e reduzir ao 
máximo do tempo de desidratação, a literatura descreve um conjunto de Guidelines(7) a 
seguir. Caso não haja a possibilidade de recolocar o dente avulsionado no alvéolo 
dentário traumatizado, é necessário colocá-lo num meio de armazenamento de forma 
a manter as células do ligamento periodontal vitais até recorrer a uma consulta de 
medicina dentária. De forma a avaliar os atletas participantes relativamente a estes 
conhecimentos, estes foram inquiridos acerca da sua reação perante uma avulsão 
dentária durante um jogo ou treino, numa pergunta com três hipóteses de resposta 
fechada e uma intitulada “Outra atitude”, sendo a última a única forma de mostrar um 
correto conhecimento sobre a temática. Apenas 7,4% dos inquiridos responderam que 
teriam outra atitude, mas nenhum destes respondeu de forma correta. A totalidade das 
respostas demonstrou um conhecimento inadequado do tema por parte dos atletas, 
com 30,9% destes a afirmarem que não saberiam o que fazer. Num estudo de Abdullah 
et al. em 456 jogadores de rugby na Malásia, foi referido que havia uma clara falta de 
conhecimento dos atletas sobre a gestão de um trauma dentário, onde 50% dos atletas 
não sabiam o que fazer perante uma avulsão dentária(18). Num estudo realizado em 517 
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jogadores de rugby na Suíça por Schildknecht et al., foi declarado que 60% dos jogadores 
tinham conhecimentos acerca da possibilidade de reimplantação do dente avulsionado, 




 O presente estudo, mesmo considerando as suas limitações devido ao tamanho 
amostral, permitiu averiguar os conhecimentos dos atletas de rugby relativamente às 
avulsões dentárias e à forma de atuar na presença desta complicação, havendo uma 
clara falta de informação. É imperativa a promoção de palestras ou workshops que 
permitam a formação tanto dos jogadores como da equipa técnica dos vários clubes 
portugueses de rugby. Para além dessa medida, seria de elevada pertinência a revisão 
da legislação relativa às proteções dos jogadores de rugby, em que fosse declarado o 
uso obrigatório de goteira desportiva em todos os jogos regulados pela Federação 
Portuguesa de Rugby, tomando de exemplo a supracitada alteração da regulamentação 
do rugby neozelandês. 
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